
Hoe verloopt de behandeling 
De behandeling die uw arts heeft voorgesteld is een monoklonale antistof, namelijk 
bevacizumab (dit is hetzelfde als Avastin®). Bevacizumab is een monoklonaal antilichaam 
dat specifiek de nieuwvorming van bloedvaten naar de tumor remt. Door bestraling van de 
hersenmetastasen kan hersenweefsel zijn afgestorven waardoor vocht rondom de hersenen 
ontstaat. Bevacizumab zorgt het ervoor dat het vocht rondom de hersenen afneemt. 
Hierdoor is de verwachting dat de neurologische klachten afnemen.

U krijgt het middel 1 keer per 3 weken via een infuus toegediend. Een periode van 3 
weken wordt een kuur genoemd. Uw arts zal bespreken hoeveel van deze kuren u krijgt. 
De meeste patiënten krijgen 4 van deze kuren. Deze behandeling kan poliklinisch gegeven 
worden. De behandeling duurt ongeveer 1 uur.

Een allergische reactie kan, tijdens of net na infusie optreden. Indien optredend, dan 
gebeurt dit voornamelijk tijdens eerste toediening. De toediening duurt ongeveer 20 
minuten.

Controles 
Kort voor de volgende kuur komt u voor controle naar het ziekenhuis en wordt onder 
andere uw bloed gecontroleerd en heeft u een (telefonisch) gesprek met de arts of 
verpleegkundig specialist. Een CT-scan volgt na 2 kuren, tenzij anders besproken met uw 
arts.

Medicatie
Bepaalde medicatie, voedingssupplementen, homeopathische middelen of vitamine gaan 
niet samen met immuuntherapie. Meld het gebruik of wijzigingen hiervan altijd bij uw 
behandelaar. 

Bijwerkingen 
De behandeling die u krijgt geven mogelijk bijwerkingen. De algemene bijwerkingen en tips 
kunt u nalezen via onderstaande link op de website van het JBZ.
www.jeroenboschziekenhuis.nl/behandelingen/doelgerichte-therapie

De specifieke bijwerkingen voor uw therapie zijn: 
• Hoesten, kortademigheid, neusverkoudheid (>10%); 
• Misselijkheid, braken, diarree, obstipatie, buikpijn (>10%); 
• Gewrichts- en spierpijn (>10%); 
• Koorts (>10%); 

Contact opnemen
Via onderstaande link kunt u informatie vinden 
over wanneer en hoe u contact kunt opnemen 
met het ziekenhuis.
www.jeroenboschziekenhuis.nl/wanneer-moet-
u-contact-opnemen

PATIËNTENINFORMATIE LONGZIEKTEN    

Bevacizumab (=Avastin)



• Verhoogde bloeddruk (> 40%); 
• Trombosevorming (>10%);
• Hoofdpijn (>10%); 
• Gewichtsverlies (>10%); 
• Darmperforatie en darmbloedingen (1-10%). 
 Bij ernstige buikpijn dient u altijd direct contact op te nemen met het ziekenhuis.
 U dient voorzichtig te zijn met het gebruik van ontstekingsremmers ook wel bekend 

als NSAID’s (bijv. acetylsalicylzuur, diclofenac, ibuprofen, naproxen etc.) omdat deze het 
maagslijmvlies kunnen aantasten en bloedingen kunnen veroorzaken.

Kuurschema

Medicatie om bijwerkingen te voorkomen
Indien u last heeft van misselijkheid mag u tot maximaal 3 keer per dag een tablet 
Metoclopramide van 10 mg nemen. 
Wij verzoeken u bij opname, alle medicatie die u gebruikt tijdens het tijdstip van de kuur 
mee te brengen naar het ziekenhuis. 
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